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EGAIRT
یوسف اکبری شهرستانکی
دکتری سلامت در حوادث و بلایا
مدرس ملی مدیریت خطر حوادث و بلایا در نظام سلامت
دانشگاه علوم پزشکی قزوین-های پزشکیمدیر گروه فوریت
:اهداف مورد انتظار
آشنایی با مفهوم تریاژ و علت انجام تریاژ
بیان تاریخچه بروز و تکامل تریاژ
های تریاژتوصیف انواع سامانه
بیان خصوصیات مسئول تریاژ
تجهیزات موجود در کیت تریاژ
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NORMAL SITUATION
P
P = Patient
R = Resource
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EMERGENCY SITUATION
P = Patient
R = Resource
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DISASTER SITUATION
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تـریـاژ
دکترتوسط81قرندرباراولینکهاستنمودنبندیدستهوبندیاولویتمعنایبهتریاژ
.شدبردهکاربهواترلوجنگدر؛لریجیندومینک
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تـریـاژ
دارایسربازانودارندشدیدترجراحاتکهاستمجروحینیباانتقالاولویتکهشداعلامزمانآندر
.)گشتندمیبازجنگصحنهبهباید(شدندمیمداواصحنهدرکمترجراحت
"اولین قانون تریاژ در دنیا"
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فرآیند تریاژ
)OHW(بنا به تعریف سازمان جهانی بهداشت 
وضعوخامتوشدتاساسبربیمارانبندیاولویتآندرکهاستفرآیندیتریاژ
.گیردمیصورتدرمانیخدماتارائهجهتبالینی
.گیرندمیقراراولویتدردارندمداخلاتبهضرورینیازکهمصدومانیوبیماران-
5102 ,enicideM retsasiD ,nottoiC
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مدل مفهومی فرآیند تریاژ
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روند استفاده از سیستم تریاژ
ربازانسانتقالوتریاژروند،بارتونکلارابنامپرستاری،متحدهایالاتجنگخلالدر؛0781سال
.نمودسازماندهیراجنگصحنهازخارجکلیساهایوهاخانهدرموقتهایبیمارستانبه
قراردرمانتحتدقیقه02تا01مدتظرفجنگ،محلدرزخمیسربازان،ویتناموکرهجنگطی
شدندمیمنتقلبیمارستانبههلیکوپترباجراحیبرایشدیدمجروحانوگرفتندمی
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نظامی به حوزه اجتماعیحوزه ورود تریاژ از 
بااورژانسهایبخشبهبیمارانورود؛0591سال
ندیبالویتگونههیچبدونمشکلاتمختلفسطوح
.کردپیداافزایشمروربه
پاسخیعنوانبهتریاژآمریکادرباراولینبرای-
اورژانسبخشدرازدحاممشکلحلبرای
گردیدمطرحهابیمارستان
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روند توسعه الگوهای تریاژ
موردتوجهیقابلمیزانبهومطرحسطحی3تریاژبیستم،قرنهشتمدههدرترتیباینبه
.گرفتقراراستقبال
شروع07دههدرکهاسترالیادرتریاژتحقیقاتسطحی،4وسطحی3تریاژبکارگیریموازاتبه
بهمنجرورسیداوجبهسطحی5تریاژشدنمطرحوجرالدفیتزدکترنامهپایانبابودشده
.شد9891سالازسیستماینبکارگیری
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ژایرت فلتخم حوطس
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AUSTRALASIAN TRIAGE SCALE 
(ATS)
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MANCHESTER TRIAGE SYSTEM 
Y.AKBARI55@GMAIL.COM 15
 ELACS YTIUCA DNA EGAIRT NAIDANAC
)SATC(
زمان انتظار نام گروه رنگ شماره گروه
0 احیاء آبی 1
51 اورژانسی قرمز 2
03 اضطراری زرد 3
06 نیمه اضطراری سبز 4
021 غیر اضطراری سفید 5
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71
تـریاژ
بـلایا
نبیمارستا
پیش از
بیمارستان
شرایط عادی
پیش از بیمارستان
بیمارستان
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پیش از بیمارستان
latipsoherP
شرایط عادی
تریاژ در صحنه
CDCپروتکل
شرایط اورژانس 
و بلایا
تریاژ سطح اول
TRATS
تریاژ سطح دوم
troS - EVAS
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بیمارستان
latipsoH
شرایط عادی 
lamroN
شاخص شدت وضعیت 
ISEاورژانسی 
شرایط فوریت و بلایا
D & E
تریاژ سطح اول و دوم
EVAS - TRATS
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هوبنا نیمودصم یاراد ثداوح رد ژایرت
o Simple Triage and Rapid Treatment (START)
o Jump START
o Triage SAVE
o Pediatric Triage Tape (PTT)
o Sort Triage
o Care Flight
o Military triage
o CESIRA 20
لااب و نییاپ نیمخت اب ژایرت
• The underestimating the severity of an illness or injury
• acceptable under triage rates have been deemed 5% or less.
Under triage; 
• The overestimating the severity of an illness or injury
• Acceptable over triage rates have been typically up to 30-50%
Over triage; 
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تریاژی سامانهاجزای 
متخصص در امر تریاژکارکنان 
فضای مناسب برای تریاژ
لوازم و تجهیزات مورد نیاز تریاژ
تجهیزات ارتباطی
ثبت اطلاعات بیمارانی سامانه
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تریاژدر SMEنقش 
باشندمیحوادثدرپاسخگوگروهاولینمعمولاًSMEکارکنان
تریاژدربالامهارتوکاریتجربه
ویژهآموزشیهایدورهگذراندن
عادیشرایطدرمصدومینوبیمارانانتقالبرایگیریتصمیموتریاژانجام
دارندحضورافرادسایرومحلیامدادگرانامدادی،هایسازمانسایرکناردر
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دانش تریاژ
ایمان و وجدان کاری
توانمندی در ارزیابی
توانایی در برقراری ارتباط
توان تصمیم گیری در شرایط حساس
حفظ خونسردی و سرعت عمل
توانمندی و مهارت
مهارت تخلیه و جابجایی بیماران
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تجهیزات تریاژ
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 ژایرت تراکCBRNE
